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SaZetsk
l\alitetan zrJravstveni sustav osnovni ie preduvjet t 'unkcioniron.ia i ruztoja opct
druih,ene zajeclnice. Najrazvijenije sv.ietske ekonomije, a isto tako i one mctnie razvijene ovLtj
temi pridajti posebnu vainost. Nesuntnjivo je kako sva ona dostigtruiLt ostvarena u podruijtt
znotlosti o'kvaliteti svojuna.ikorisni.itt prirnjenLt rtogu pronaii uprdlo tt ltorlruiju zdravstvtt, ii.ia
je osnovna.funkcijaupravo daljutlinn ontoguii itokvalitetni.ii Zilot. Zahvaljujutittctvedenont,'na.jrazvijenije 
zemlji clanas trla\u znatrta sretlstva u razvoj i prinrlenu sustava zLt upravljtttt.ie
krialitetint u potlrutju zrJravstvu. Kakva.je situttcija po ovoLn pitan.iu u Republici llrvatskoj
jerlno je ott pitanja na koja ovaj rad odgovorn. Pored nctvetlenttg, rati nudi kratki osvrt no
rozNoi sLtstava za upravLjanje kvalitetom, spectJiinosti primjenc ovih sustavtt u zcJravstvu'
kaLt i koristi koje se primjenom sp()menutih sustava mogu ostt,oriti.
Kt ju ine r i je t i :  sustav i  za t tprat l jan ie k t ,a l i te tom, ISO 900 1:2000,  z t l rnvstv l t i
susttiv.
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1. UVOD
Kvaliteta je polarn koti le u posljednjih nekoliko goclir.ra clobio 
posebtlu \:azrrost
kada je ri jei o poslovanju svih orgnnir".i ln' Iako se u sirntitt.t 
poietcima znanost o kYaliteti
ocL-rosila, pri je svega, na materijalnu proizYodnju, dauas 
se vec prethodno ste'enii iskustva
s jednakim, ako ne i vecim uspiehom, koriste u usltlznon sektortt' Jednako 
kiio itcl se lbktls
k,,,alitete premjeStao s proizr.oda na usluge, mijenjao se 
i obuhYat podruija ili tunkciir r-r
kojirna se ona nastoiala ostYirrit l . Prerna zastarielonr miil ienju 
kvaliteta se pronrrrtraia
iskliutivo u f azi proizvodn-je, ttlk je clan_as naglasak na procestioj 
orijentaciji koja obultYacir
cjelokupnu organizaciju. ito'iie, pojeclinc su org.nizacije 
otiile tak i korak dalje, tako c1a
strisvojedobavljadeusmjerilePremaProgramimaostr,ari ' ' 'anjirkonstantnogunapreldetrja
ki.alitete. Nadin na koji se tr2iitu clokazivala kvaliteta takocler 
je evoluirao kroz Vriieme'
Danas se najpoznatiji i najsigr.rrniji naiin dokazivanja kvalitetc 
na nredLlnarodnim t12i tinra
odr.ija putern izgradnje certi6ciranih sustava za upravljanje 
kvalitetonl, pri iemu doluinira
norma iSO 9001:2000.
lvljerenjekvaliteteuslr-rgatrzdravstvuinjezinounaprc-denietemajekojazasigurtlcl
zaslu2uje poveianu paZnju. Kuulite tu se moze pratiti i rnjeriti u svim 
segmentirna poslovatlja
zclravstvene ustanove, a ne sanlo u segmentu pruzanja zdravstYenihusluga' 
O kvaliteti
se ntoZe govoriti i u sludajevir.rla planiranja, analize, kontrole, 
izr'jeitavanja' organizaciie'
ko.rdi'riile itd. Poboljianje sr.akog od orih segmenata u krajnjoj 
bi liniji trebalo rezultir.ti
i p.r,eia'im zadovoljstvoni pacileriata. Pitanje kvalitete u zdravst'r-r 
posebno je aktualn. te
su prile tri godine ziruv.tu.r.re ustanove bolniikog tipa na 
p.ticaj Ministarstva zdra'st'a
bile obavezne formirati raclna mjesta pomoinika ravnatelja 
za kvalitetu' iedno od pitarlja
na koje ie se poku3ati odgo'oriii u o,ro* radu je u kojoj su 
mjeri na'edene akti'nosti
z.aista utjecale na kvalitetu zdravstvenih usluga'
2. SUSTAVI UPRAVLJANJA KVALITETOM U
ZDRAVSTVENOM SEKTORU
PrinrjerrasustavaZaupravljar-rjekvalitetomtemeljisenaprocesnompristupukoji je
zamijenio n.ku.lusnll funkcionalni pristup organizaciji. osnovna 
ideja jest kako se principi
na kojinta se temeiji funkcioniranje sustava za upravlianje k\'alitetom Toraju 
prinljenjil'iiti
u svakom segmentu poslovanja jeclne organiz-acije, a itol'iie' trebali 
bi ih prinijenjivati i
dobavljadi koji osiguravaju inPuls 7-. trastanak finalnih proizvoda i usluga' 
Procesni pristup
omoguiava ispunje'1e .liugog nrn.runog zahtjeva, a to je izgradr.rja 
susta'a koji or-rlogucttje
kontinuirano .,r-rup..d.n;","ocl-r.t'sno ko'stantno je u potrazi zir inkrementalninl 
pomacitna
usmjerenima podizanju razir.re kvalitete (Slika 1') '
VisokarazinakvalitetcinjezinokontinuiranopoboljSavanjepravilojegoto\o 
s\ih
zdr.avstvenih ustanova u SAD-u" kao i u zemljama dlanicalna 
EU' Zahtjeve za pobolj ianlc
kvalitete i zaclovoljstva kupaca. oclnosno korisnika zclravstvelle usiuge. 
kao polaznu i
zavrSnu p..tportuuk , funkcioniranla sustava za upravljanje kvalitctom 
prepoznaloje tck
nckoliko zdravstvenih ustanova tr I'lrl'atskoj' r-r pravilu pril'atnih'
) z
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Pt imlena
Slika'l : Procesr.ti PristuP
Neprestano poboljSavanje sustava upravljanja kvalitetom
Pacijenti















Izi.or: l1&VEN ISO 9001;2000. Dr'Za\ni tavoclza nomizaciiu i m.jeriteljsno. 2002 , str. l6
Ideje o pove6anju razine kvalitete usluga zdravstvenos ektora u Republici Hrvatskoi
'isu nu'ost, nledutim njihova stvarna provedba proces je koji je tek zapotet te je daieko od
faze u kojoj ie krajnji korisnici moii eviclentirati istinska unapredenja. U okviru dokunlenata
Reforme zdravsttenog susta\ra, koli je prihvatio sabor Republike Hrvatske, jedan ocl
projekata je i poboljianje kvalitete zdra',,stvene zaStite i akreclitacija zdral'stvenih ustanova'
Ti postupci unapredenjakvaiitete i akreditacije temelje se na primjeni odredenih standarda
kuotit.t". U Uolnittol zdravstvenoj za5titi oni obuhvaiaju kvalitetu zbrinjavania bolesnikii,
od trenutka njihova ulaska u zdravstvenu ustanovu, do njihova prijerna i zbrinjavanja,
spredavar.rje izika od moguiih hospitalnih infekcija, primjenu lijekoi'a i krvnih pripravaka,
p.i-;.nu novih tehnologija kao Sto su magnetska rezonancija, invazivni postul.rct u
lardiologij i i l i  gastroenterologij i, pa sr.e do samog sustava upravljanja bolnicom'
Standardi koji se prirnjenjuju u zdra.,,stvenom sektoru, tldrlosrlo njegova tlornrizacija
obr-rhr.ata poclrudja:'
- ravnateljstva zdral'stvenih ustanova,
-  i r t t i r rn lat ick ih s t rs tar  a t t  z t l ravstvu,
- nadzora distribuciie lijekova'
h t| 1t : trtt w. n\ u I i le ta. inet. h I
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sigurnosti hrane, ukljr-rtujuii vodu za potrebe prehriinc'
- sterilizacije,
'  s igurnost i  tokorn i r r rest tz i je '
- sigurnosti ljudi i prostorija, ukljuiuluii protupoZarnLr zaitittl 
i higijenu'
-specifitnihpreverrtir.nihProgramakojipokril 'ajtrelektrorrredicinskuoprer-rrtt '
- prikupljanja i zbrinjavanja bolniikog otpadr'
-  pr i jcroza organa z i i  t r ; i r rsp lar t tac i ju '
- pri jevoza pacijenata, bilo putem hitne pon]oci, helikoptera i i drugirrr 
l ' i t lor' i t l t l
transporta,
- osl'dlc kontrolc poStivarrjrr p opisa'
ostrovni cil jevi koji se na,",ode u nacrtu strategije zdravstva Repubiike 
Hrvatske
jesu unaprecienje zdravstvenog sustava do 201 1 ' godine' tako da zadovolji 
potrebe gradana
za kvalitetnom strucno mecli inskom zdravstvenom skrbi koja se 
ternelj i na t.raielima
meclicinske prakse zasnovane na znanstvenim dokazima, a obuhvacir 
spretavanje bolesti'
sp)retavanjeprofesionalnihbolesti,edukacijuozdravliuJranomprepoznavarrjurizikabolesti
te lijeienje i rehabilitaciju bolesnil'r'
Poc lpo jmomunaprec le r r j aSus tavamis l i senazc l ra l . s t r ' en r r i r r f r as t r t t k t r . r r t r
(prostor, opi.-u, kadrorc). Glede prostora i opremc potrebno 
je uvaziti suvremene
stanclarde i normative, a glede kaclrova u zdravstvu definirati 
minimalne potrebe Prerna
rljelatnostima, kao i eclukaciju na svim razinama sukladno Boloniskom 
procesu'
Glavna nadela na koiima ie se provesti temeijita rekonstrukcija i 
reforma zdravsfva
kao javnog sektora su: '
- centralizirana politika, standardi i norme, planiranje i kontrola provedbe,
- uspostava integrirarre zdravstvene zaitite'
- decentralizacija upravljanja i odgovornosti'
- jatanje primarne zclravstvene zaStite kao osnovllog elementa integrirane 
skrbi
i uspostava udinkotite kontrole nacl koristenjem sekundarnih i terciiarnihkapaciteta




- Osiguravanje i racionalizacija sredstava i raspodjela prenla temellrt irrl
principima fi"dr-,ukost, solidarnost, pristupainost, racionalnost 
i kvaliteta) te posebninr
potrebama,
- unaprijecieno nagradivanje i uvjeti zapoiljavanja'
- nagraclivanje, uspjeh, eliminacija birokracije i
- r'eii izbor, veie zadovoljstvo'
i Obradeno prema Nacrtu strategrje razvitka zdravstva' hltp:"ht'tr't\' 'nlzsc hl
34
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Hrvatsko zclravstvo je na samom potetku certi l ikaciie susti l\ ' ir zir 
upraYl.ianle
kvii l i tetom prema stanclar<lima ISO 9001:2000, Sto zorno pokazuje 
i sl i jedeci podatak'
ocl ukupno 802 ustanove registrirane za obavljanje zdrarvstYene 
djelatnosti u Republici
Hrvatskoj, prema podacima"o certi6cirat.rin-r kompanijama sarno 
rl j ih 13 je certitrcirano
pr.nto rto,.dordima ISO 9001:2000'r Posebno je potrebno 
naponrenuti kako se veciuir
zdrar.st'enih ustanova (posebno bolnica) sastoji od velikog broja 
odjela koji u postr'rpak
certilikacije krecu sa,nortalno. U prar,ilil je to i najjednostavniji 
i najudinkovitiji uacirt
r-rvocler.rja sustat l u kompletnu organizaciju jer bi paralelno uvode 
nje sustava zbog obujnia
posla i sveobuhvatnosti moglo Lit i kontraproduktivno. Takoder, 
provodenje projekta
uvodenja sustava kvalitete ,-, *.,t-ter.,skom nizu omoguiava izr'laier.lje 
odredenih poudaka
i znatno olakiavanie buduceg ra'-la'
Koristioclprimjerresustavaupravljanjakr,alitetomuzclrirvstr'ustrl ' iSestruke:
jednoznadrrodef in i rannai inpostupanja iodgovornost ikrozusPostavuradnih
uputa,
bolja komunikacija i razumijevanje cjelokupnog procesa'
- bolie odrZavanje i umjeravat.t;e opreme'
uredna i potpuna medicinska dokumentacija'
- samoprov je rasus tava iana l i zapov ra tn ih in fo rmac i j i i kao teme l j budud ih
aktivnosti,
obvezakontinuiranogpraienjarezultataidjelol 'anjaucil jupobcll jSanja'
Korektno izraden i implementiran sustav za osiguranje kvalitete prema 
normalna
ISo 9000ff znadi unutarnje i vanjske clobitke za tvrtku. Ur'ijek, nredutim, 
treba naglasiti
cla je iznos dobitaka izraunoproporcionalan uspjeSnosti implementacije 
i angaZmana svih
zaposlenika.2
Izravni su vanjski dobici medur-rarodno priznatog (certiliciranclg) sustava kvalitete
prema normama ISO 9000ff ulazak u drustvo najbolj ih i uvjeti suradnje sa 
sl ' i jetom
(okolinom) gclje je nepotrebno posebno dokazivanje (povjerenje pacijenata u sluiaju
zdravstvenih ustanova). Neizravni vanjski dobici od implementiranog sustava 
kvalitete
ponajprije su vlastiti imidl, reklama i poveianje konkurentnosti 
(pacijent bira certiliciranu
ustilrtrx'u).r
3. ANATIZA PRIMJENE SUSTAVA ZA UPRAVLJANJE
KVATITETOM U HRVATSKIM BOLNICAMA
Analiza primjene sustava upravljanja kvaiitetom tt hrvatskim brllnicr 
tna f rol'e(le nil
je kori i tenjem'anketnog upitnika koj i  je poslan na adrese hrvatskih bolnica, 
koje su
zarnoljene cla istrazivanjl piou.du u svim svojim odjelima. ZahYaljujuci 
dugogodisnjerr
u ht tTt ; , ' . t t  t t t .kval i reu. inet .hr .pretra l ivanje:  2|  03'  2001'
' Inlac. N-. Ilalrr enciklopedija b'alitete. L dio' Oscar' Zagreb' 1998 ' str' 
6'i
s Lazibat. T.. pozrtat.attjeroLe ittpravlictnje kt'ttlitetonr. Sinergija, Zagreb.2005.. 
str. 150-151
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radu u zclra'st'enom sektoru te brojnim osobnim kontaktinra prikupljeno 
je ukupr.ro'i5
ispunjcnih anketnih upitnika u razdoblju od sijeinja do Veliaie 2007' godine 
Rezultati
piovedenog istraZivanja prikazani su tt nastavku rada'
3.l.PoznavanjesustavaZavptavljanjekvalitetomuhrvatskim
bolnicama
Na podetku istrazivanja nastojalo se odrediti ukojoj t.tt ieri menad2eri 
l-rrvatskih
boh.rica poznaju sam pojarn sustal,a za uprar4janje kYalitetonr' Istrazivanje 
je rezultiralo
donekle zadovoljavajuiim rezultatima buduii su spometruti poiam ispitanici 
poznavali r'r
i ra j r ,ecojnr jer idobro(44%)i l i ; lor , r ino(4,17o),dokjeonihkt l j is r - rSt ls tavezauprar . l jan je
kvalitetom'poznavali jako dobro ipak znatno manje ('1,-10'o). Sponle nuti 
poclaci prikazirni
su na qralikonu l.
Graf 











1. Ne poznaiem 2. PovrSno
uop6e
Slijede6i podatak, koji se ujedno moze smatrati i najvalnijinl saznanjetn oYog rada,
jest podatak da iak B2olo ustanova hrvatskog bolniikog sustaYa (boh'rice i svi njihovi odjeli)
ne piimlenlule medunarodnu 'orrnu ISO 9001:2000, kojapredsta'lia terneljni medunarodni
standarci zaigradniusustavazaupravljanjekvalitetom.KaoStojeprikazanclnagrafikolu
2 i u tablici 1, samo 1870 analiziranih odjela primjenjuje normLt ISO 9001:2000.
Gtaf 2tKoriStenje normi ISO 9001:2000 od strane bolnice/odjela
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Poclitci o koristenim strukovnim standardin-ra takoder sc 
ne l l logu snlltr ' It l
zaclovoljar,ajuiim, buclu6i da dak 35 ispitanika nije odgovoriio_na 
navecleno pitanje' Kod
o'ihkoji su odgo'orili primjetno je prilitno Siroko ineprecizno sh'acirnje 
pojrna struko'ni6
standarda, f)ucLii je paleta ponuclenih otlgovora vrlo Siroka, sto 
je prikazat.ro na grafikor.ru
3 . i u t a b l i c i 2 .
Tablica 1: Primlena nornri  iSO 9001:2000 od strane h"lnite/"t l ic l ' i
TabIica 2: KoriSteni strukovni standardi za upravljanje kr'alitetom
Graf 3: KoriSteni strukovni standardi za upravljanje klalitetotn
1
B Zakoni .  pravi ln ic i ,  d i rekt ive
E Vlastiti Protokoli
N TQM
E Statistidka obrada, kontrolne
karte, nadzorne liste
I Projekti Ministarstva zdravstva
6, Periodidno isPitivanje
zadovoljstva paciienala
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KadajerijedoalatimaZaupriivl janjekvalitetonr,rrapital-rieopoznavanjuterrreljnih
alata za upravljanje kvalitetompot"rdrto t. odgovorilo dak 
5'1't ' ; ispitanika (Grafikon'1)'
Nledutim, vec slijedece pitanje u kojem se od ispitanika tralilo 
cla nal'edu osnot'ne irlate
za upravljanje kvalitetcm, ipak pokazuje nesto reah]iju sliku 
jer je iak 6lo/o ispitanika
odgor.orilo da uopce r-r. p.i-l.niuje niti jedan.od alata naveclenih 
u anketnom upitniktr.
Kao najte5ce kori5teni aiuti r. uprav!anie kvalitetom pokiizali 
su se histograrn (13'6016) i
ispitni l ist (l l ,3olo).









Graf 5: KoriSteni alati za upravljanje kvalitetonr
E 1. lshikawa di jagram
E 2. lspitni l ist
!  3. Pareto di jagram
! 4. Histogram
I 5. Dijagram rasPr5enja
@ 6. Kontrolne karte
E T Dijagram t i jeka27
n a  o r o
T 9. FN4EA
@ to. rui5ta od navedenog
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Kad je rijei o utjecaju sustar.a za upravljanje kvalitetom na posklvni rezultat 
hrvatskil"r
bolniikih nstirnova, istraieno je u kojoj mjeri primjena sustava tttieie na smanjenje 
troikoYa'
kao i koje su anticipirane koristi kole n"renndZment hn'atskih bolnica zaista ocekuje 
prilikon-r
uvodenja norme ISO 9001:2000.
utjecaj primjene sustava za Llpravljanje kvalitetom na troikove mogle su 
n-tjeriti samo
qne bolnice, ocinosno djeli koji primjenjuju 'ormu iii totnije njih osam. Podaci 
preze'tirani
na Slici 7. ornogutuju iu ,. ,ofuiuii kako polovica ispitanika uopce 
nema predoclZbr'r o
tome kakar- je stvarni utjecaj prinljene sustava za uprardjanje kYalitetom-na 
njihove troikove
poslovanla. Navedeni poclatak zasigurno je razodaravajuii, jer bi se uvodenje sustava' Pren1a
miiljeniu autora, zaslgurno dugo.otno trebalo_odraziti na smanjenje troskova 
poslovanja'
potrebno ie, takoder, napomeiruti kako ishodenje certifikatir samo 
po sebi nikad ne bi
smjelo predstavljati osnovni cilj uvodenja sustava. Nadalje' dobivanjem certilikata 
priia o
poboijSanju kvalitete ne zavrsava nego tek zapoiinje' |edan od osnovnih zahtjel'a norme 
jest
Lonr,un,no unapredenje. Kako bi ponovno ishodila certifikat, institr'rcija mora 
konstlnttro
racliti na usavr5avanju i poboljianju svojih poslovnih procesa koji su u direktnoj 
korelaciji
sa ostvarivanj.- uirok. razine k\,alitete pruZenih usluga. Neevidencija troikova 
mo2e
jedino dovestido zakljutka kako brojnim institucijamapriba'lianje certifikata donosi 
samct
marketinlku korist, dok je stvarno unapreclenje svakog segmenta poslovanja, 
naialost, r'r
drugom planu.
POSLOVNA IZVRSNOST ZAGREB, GOD. I (2007) BR. 2 Lazibati., 
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U srnislu oslovnih prednosti koje n.renadZeri hrvatskih bolnica pripisuju uvodenju
sustava za upravljanje kvalitetom na prvom mjestu je, izuzel'ii veliktt veiinu koja uopce
nije odgovoiila na to pitanje (77,7%), rrisljenje da ie uvodenje sustava smar.rjiti troskove
poslovanja (992o), na drugom mjestu je rr-riilienje da ce uvodenje sustava poveiati zadovoljstYo
torisnika, omogu6iti visu razinu kvalitete pruienih usluga' kao i smaniit i moguctlost
nastanka rizika u poslovanju (6'6yo).
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Gt at T tOiekivane preclnosti uvodenj a sustavx za r-rpravlj irnj 
e kvirlitetom
E Racionalni je poslovanje' smanjenje troikova
r Smanjenje r izikaza medicinsku gre5ku
n Vi5a razina usluge
tr Transparentnost
I Zadovoljstvo kl i jenata
E Vise zadovolJstvo zaPoslenika
tr Veca odgovornost zaPoslenika
prema Paci jentima
o Bolja kontrola unutarnj ih procesa
r Ujednacenost; sistematidnost
g Organiziranost




}ednakokaoStt l jedobir .enmal ibro jodgovoranapi tanjeoprednost ina 'dobiven
je i mali broj potencijalnih problema prilikom uvodenja susta'a za 
upra'ljanje kvaliteto'r'
xau.d., 'ol.potpunologiino,bucluiiteSamo-osambolnica/odjelaimalopravihisktrstal ' i i
vezanih za sustave up.ilur.rlu kvalitetom. Ipak, bez obzira na niali broj 
odgovora' oni koji
su dobiveni se u velikoj mleii poklapalu i s problemima veiikog brojir 
hr'atskih pocluzei.
koja su uspjeSno certificirala r.,rtou ru upravljanje kYalitetonr. Kao najveiu Potencijalntl
p..p..k., *enadzeri su izdvojili opse2nu dokumentaciju koja zahtijeva 
dugoroine pripreme,
,r" drr.gon, -jestu nalaze se veliki troikovi uvodenja sustava, clok 
su p.odjednakbroj glasova
clobili: dugotrajnost i zahtjevr.rost procesa, svladavanje otpora 
pojedinaca te I'eliki napori
uloZeni u organiziranje i edukacijr-r zaposlenika'




DLgot ra jnos t  i  Sav ladavan le  Ve l ik i  napor t  
za




U ok'iru provedenog anketr.rog istra2ivanja ispitano 
je u kojoj mjeri menadieri
h rva tsk ih  bo ln ica /od je la  pozna ju  osnovne po jmove veza l le  
za  izgra t ln i t t  sus taYa za
upraYllanje ki.alitetom. Rezultati stl pollo\rtlo razoiaraYajuii' bucluci ie 
kod ietiri od pet
ponuclenih pojrnova uvjerliivo dominatrtau odgovor bio 
"ne poznaiem r'ropce'l Prosjeirle
ocjene p()znavanja navedenih pojnroYa kao i distribucija pojcdinirinili 
odgovora navecleni
















IstraZivaljeje pokazalo kako sarno 447o analiziranih bolnica/odjela provodi sustavno
praienje zadovo!swa korisnika njihovih usluga (graf 10). S dmge strane, od onih institucija
Loje su uspje5no inkorporirale sustav upravljanja kvalitetom, a prorrrde sLlstavno prircer.rje
zaclovoljstr a svojih klijenata ,l00o/o jeizjavilo kako je uvodenje sustava r-ttjecalo na poveianje
zadovoljstva njihovilt korisnika (graf I l). Naialost, istrazivanie je pokazllo kako i nelie
bolnice oclnosno njihovi odjeli, bez obzira na uvodenje certif ikirta ISO 9001:2000' i dalje
ne proyode analizu zadovoljstva svojih p:icijenata Sto se mo2e ocijeniti nedopustivim.
POSLOVNA IZVRSNO5T ZAGREB, GOD. I (2007) BR. 2 Lazibat 
T,,Burtul [., Bakovi( L: Primjena
Graf 9: Poznavanje osnovnih pojmova I'ezanih uz' kvalitetu
Tablica 3: Prosjetna ocjena poznavanja navedcnih p() jr l l t ) \ ' r
Pojam kvalitete Prosjecna ocjena Broj odgovora
lS0 9001:2000 ) 4 7 M
5est sigma 1.5 M
TOM t,6l 44
Lean management 1 ,4 4C
Krugovi kvalitete 1,72 44
!  p r i t emu je :  l  - uop ienepozna jem;2  s l abopozna jen r ; 3  - t eo re t sk i poznaJe l ) r :  J  
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Graf 1O: Provodenje sustirvnog Pracen1a
z / o
zadovoljsh'a kor isnika bolniikih usluga
t r  1 . d a
7 2 . n e
E bez odgovora
Graf  1 1: Poveianje zaclovoljstva korisnika bolniikih usluga ostvareno













Iakojeulogakval i te teusvimclr t r i t r .enimpol j imaneosporna'pr i ie t t tusezdrar 's t r ,o
izdvaja kao posebna kategorija kod koje se prednosti 
joS I' ise multipliciraju' ostaje tinjenica
kako rnenad2eri hrvatskii bolr-ri.u,og. nisu svjesni. Rezultati 
istra2lvanja pokazali su kako
su n.tjere, potaknute prije svega od stiane clrZavne uprave, koje 
su bile usmjerene povecanju
kvalitete zdravstvenog s.rstalua samo cljelorniino urodile ploclorn' 
Porirzavajuii podatak
nije samo da je certifi-kaciju sustava upravljanja kvalitetorn 
obar.ilo samo l80z6 bolnidkih
ustanova, vec je jos poraznije da one ustanove koje su uvele 
sttstav san.ro dekiarativno
nastoje un"p.i i.dit i k,alitetu konainog outputa. Kao najjednosta'r.ri ja 
argumentacija
navedeno j t v rdn j imoZepos luZ l t l poda tako .b ro ju ins t i t uc i j i r ko j cp r t l r ' ode redov i t o
anketiranie zadovoljstva korisnika niiho'ih usluga. Radi se zaista 
o. najiednostavnijem i
najosnovnijem preduvjetu funkcioniranja sustava za upravljanje 
kvalitetom, ali je I'ec i on
bio previse za vecinu ispitanika. Na kraju se moie konstatirati 
cla' suprotno odekivanjima'
novac nije najve.a prepreka uvocienju sustava' vei je to ponajprije 
neznanje onih koji bi
implementaciju sustava trebali zagovarirti te je stoga edukacija navedenog 
kadra od presudne
vaZnosti za bolju buduinost.
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SwntnarY
High quality health care sl,sterrt is a prerequisite for the ftutc tion,ing a.nd 
dcvelopttrt'ttt .i
,omnurniiy ii genirol. Thr.ort rlrrd'petlworld econofties, tts x'ell 
tts thoseless cleveloper'l place
great impirtairce on this issue. Un,lotrltedly, all the achievetnents 
in the.fieltl o;f rluality scie nce
"can 
be put to tlte greatest use precisely in the feld of health care, n'ltose 
prirnttr"y functittn is to
ensure tlte best pissibte quatiil' of liJe fbr its citizens' As a restit' tlte ntost clereloped 
countries
invest signiJtcint fundi in tie clevelopment and 
implementttt iort ttJ qu,l ity management
systems-i, it"ryria of heatth care. Oie o.f the questions this p(lper n'i l l  tr1'to 
ansv'er is the
situatiotr in croatia regarcling this isstte. ln addition, this paper provides a 
brief reJerertce to
the development of quility managemcnt systems, speciftc nature tt.f their 
irnplementation in
the health care system, aiwell as brnr.lit, that cLtn be derivetl through implementdtion 
o.f the
before mentioned sYstems.
Key words: quality manLlgen'tent systems' ISO 9001:2000' lrcalth care'
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